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TABI.E I. Questionnaire Survey on the Usability of Pen Needle 32G Taper. 
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を有意差ありと判定した．また葦インスリン注射回
数と痛みの頻度の比較にはO脇wayANOWを用
いて，p〈O．05で有意叢ありとした．
緒　　　　　　　栗
　1、患者背景
　対象患者は35名（男／女：18／五7）で平均年齢は
62．9圭2．2歳であった．五阿目アンケートと2回目
アンケート調査時におけるBMI（kg／肌2）は24．逸±
O．8vs24．4±O．9であり（ρ脳O．448），HbA三。（％）
は7．46±0．2vs7．虹±0．2で（ρ旭O．δδO），また
インスリン1日総量（工U）は20．9±五．8vs20．6±
！．8と共に有意養はなかった（ρ胆O．372）．そして
五固最大インスリン注入鐙（IU）においても10．3±
1．！vsエO．3±1．1で有意差はなく，PN31G6狐㎜
使用跨とPN32G　T汲p8r使用時において，治療内容
の変璽による偏りはなかった（p讐O、δ7！）．また、
インスリン治療歴（年）は1年未満が4人（1脇），
1～δ年未満が13人（37％），6～五〇年未満が8人
（23％），u～15年が7人（20％），1δ年以上が3
人（9％）であった。インスリンヱ1三1施行固数に関し
ては，1回が2人（6％），2回が11人（31％），3固
が9人（26％），4固以上が13人（37％）であった．
　2。アンケート結果
　PN31G6皿㎜とPN32G七即⑧rの使用感におけ
る，針の交換頻度（A），痛みの頻度（B），痛みの程
度（C），出血の頻度（D），内出血の頻度（E）ラ注
射時の恐怖感・不安感（F），注射針の長さに対する
恐怖感・不安感（G）ヨインスリンの皮庸からの漏れ
（H），刺入時のスムーズ感（I），注入時に必要な力
（J），全体満足度（K）のu項目の緒果をTab1⑧五
に示した．統計学的に有意差が認められた項目は、
痛みの程度，痛みの頻度，出血と内出血の頻度，注
入時に必要なカ，全体満足度の6項冒であった
（Fig．2）．
　また，痛みの頻度に影響を与えるインスリン注射
固数について，O鵬一wayANOVAにて検討した緒
果，PN31G6㎜狐においてはF蟷O．935，ρ鵬O．436
であり，またPN32GTaperにおいてもF忠1．Ou，
ρ坦O．401という繍果を示し，有意差は認めらな
かった．従って，インスリン注射圃数は本研究にお
ける痛みの頻度に影響を及ぼさなかった。
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　さらに，PN31G6㎜㎜使用時の痛みのスコアを
基準として，PN32GT即8r使用時の痛みのスコア
の増滅を示した（Fig．3），痛みのスコアが3ポイン
ト軽滅したのが3人の場含，9ポイントと計算し，痛
みのスコアが五ポイント増加したのが1人を1ポイ
ントと計算すると、PN31G6㎜狐に比較しPN
32GTap⑧ぎ使用時の痛みの軽滅したスコアの合計は
32ポイントとなり，また痛みが増加したスコアは1
ポイントであり，PN31G6㎜独使用時よりもPN
32G　Tapeぎ使用時に，痛みの軽滅が示された（Fig．
3）．また箏全体満足度では満足度が高い程，高得点
になるようスコアを集計した．
考　　　　　　　察
　一般にインスリン注射に伴う最大の薔痛は「痛み」
であると報皆されており，痛みを少しでも軽滅する
ことは患者のQOLに大きな影響を与えると考えら
れるい）．
　本調査ではPN3五G6皿肌及びPN32GT＆peダを
使用した時，一慰者の1日インスリン注入鐙，ユ固最大
インスリン注入量には有意な変化がなかった．従っ
て，注射針の変更による治療への影響はほとんどな
いと考えられる．一方，痛みに関する項国では，
PN31G6m狐よりもPN32GTap⑧rのほうが痛み
の頻度が有意に少なく，痛みの程度が有意に低いこ
とが示された（独ble1，Fig．2）．調査対象患者全体
の22人（62．9％）において，PN32GTaper使用時
の痛みのスコアがPN3！G6㎜狐使用時に比べて軽
滅したことが示された（Fig．3）．この刺入時の痛み
の軽滅には，F壇．1に注射針の形状を示したように，
PN32GTaperは形状にテーパー加工され先端に向
かって細く研ぎ澄まされ，二一ドルの肉質が薄く
なっているために宝皮庸へ抵抗なく刺針でき，ダ
メージを与える部位も最小隈に隈られる．このた
め，疫痛が少ないと考えられる9）．刺入時の痛み軽
滅にはさらに細い針が望まれているが，針の内径が
細くなるに従いラ注入抵抗が商くなることやインス
リン液の流出時閲が長くなることが間魑視されてい
る禽～！至）．従って，注入抵抗とインスリン液の流出
跨閥を延長させることなくサ痛みを軽滅できるイン
スリン注射針が理想であり，現時点で一・般使用可能
なインスリン注射針の中で，PN32GTap⑧ぎは限り
なくその理想に近いと書える9・工2－3）．
　皮下脂肪の厚みに関する報告では，糖尿病恩者の
腹部及び大腿部の脂肪層を努女別に測定した緒果，
腹部は男性7±1狐狐・女性14±3㎜㎜，大腿部は
男性9立2皿㎜・女性五5±31皿狐であった玉遂）．ま
た亨殆どの患者にはδ～6狐孤の針の長さが適当で
あるという報告がある王δ）．また量肥満患者では短い
注射針に交換した場合にインスリンの注射部位から
の漏れが増加し，並し糖コントコールが悪化したケー
スも報告されており至6），PN32G　tap8rで針の長さ
を6孤蛆に設定していることは適切であると考えら
れる．
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　今固の調査では，PN31G6皿皿よりもPN32G
Tap⑧rの方が出血頻度及び内舳血工頻度が有意に少な
い緕果が得られ，後者はQOL向上に寄与すること
が考えられた（T＆眺1，酌g．2）．しかし，対象蓄
のほとんどがPN31G6m狐よりもPN32G七＆Per
の使用期閥が短期閲であったことを考慮すると，今
固の調査のみでは出血頻度と内出血頻度が少ないと
縞論づけることはできず，さらに長期的な調査が必
要と考えられる．
　次にインスリン注入時に必要なカに関しては，
PN31G6㎜狐よりもPN32G　Taperの方が有意に
少なかった．（丁鼠眺1，Fig．2）PN32GTaperは
PN31G6皿㎜と岡じ内径を保っており，注入圧・
流出時閲には差がないこと，そしてPN32GTaper
はPN31G6狐㎜と岡じ基部の太さを有し，漉げに
対する強度は同じであると報告されている三？）．注
入時に必要なカは薬液を注入するためにカを加える
と，ピストンを押し返す反発カとともに針にも同じ
カが働くと考えられ，これらのカの総和が注入に必
要なカに相当する．今回の緕果は針の先端が細く加
工されているPN32GT即erがPN31G6皿皿に比
較して，針が受ける反発カが小さくなりラ注入時に
必要なカが少なくなったと推察された．一方，注射
時と針の長さ対する恐怖感・不安感，皮膚からのイ
ンスリンの漏れ，そして刺入時のスムーズ感に関し
ては，統計学約に有意差はなかった．さらに，全体
満足度でPN31G6㎜I孤よりもPN32GTaperの方
が有意に増加した．（T＆bk！，Fig．2）朝禽らは注射
時の痛みの少なさが患者の注射針に対する満足度に
大きく影響すると報告しており王8～2◎），本調査でも
痛みの軽滅が全体満足度に大きく反映したものと考
えられた．
　以上の続果よりインスリン療法を施行されている
患者において、PN32GTap8rはPN31G6㎜皿よ
りもさらにQOLを改善してコンブライアンスの向
上に寄与することが考えられる．コンプライアンス
維持にはインスリン治療に対する患者の心理的負拠
を軽滅し，インスリン治療における患者のアドヒア
ランスを向上させることが必要であると報告されて
いる21）．インスリン自己注射手技指導において，
PN32GTap⑧ダはPN31G6亙皿㎜より患者のインス
リン治療に対する心理負担を軽滅すると考えられ，
糖尿病療養指導に携わる医療スタッフのインスリン
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自己注射施行患者への手技指導においても有用であ
ると思われる．
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